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10．フルベストラントを使用した進行再発乳癌の３例




て報告する.【症例１】 乳癌診断時年齢 78歳. 2009年
6月, 病的大腿骨骨折手術後, 進行乳癌が発見される.
T4bN1M1 (OSS), 粘液癌, Bt＋Ax施行. ER(＋),







22サイクル, SD. 化学療法開始後 1年 4ヶ月後, 両側






変更. 外来通院中.【症例３】 乳癌診断時年齢 51歳.
T4bN2M0, 硬癌. 統合失調症合併. Bt＋Mn＋Ax施行.











久保 和之，?林 祐二，?坪井 美樹?
黒住 献，?松本 広志，?武井 寛幸?
大庭 華子，?黒住 昌史，?永井 成勲?



























は color match,texture matchを考慮して,腹直筋皮弁や
DIEP flapを選択することが多い.一方,比較的小さい乳












岡田 智子，?北山 早苗，?三品 優美?
尾形 智幸，?鵜飼 晴美，?王 宏生?




























ついて検討した.【対 象】 平成 22年 11月から平成
23年 10月までの 1年間に当院で経験した乳癌は 113例.
このうち非触知乳癌は 30例で, MMGカテゴリー1とし
たMMG非検出・US検出乳癌は 10例.【結 果】 非
触知乳癌 30例ではMMG非撮影 2例,カテゴリー1:10





群平均 15.3mm (5 mm～53mm) と B群 31.3mm (8 mm
～65mm) で明らかにA群は小さかった (p＝0.0269,
Mann-Whitney’s U).非浸潤癌と浸潤癌の比率はA群 (2
例 :8例)と B群 (10例 :8例)で明らかに異なり (p＝
0.0499,χ?),A群では浸潤癌が多かった.A群でのUS所
見は腫瘤像 8例,低エコー域 2例.形状は円形・楕円形 7
例,不整形 2例分葉形 1例.境界は明瞭粗造 6例,明瞭平
滑 1例,不明瞭 3例.内部エコーは不均質 8例,均質 1例
であった. US最大径は平均 9.5mm (5.4～14.7), D/W比
は平均 0.79 (0.57～0.98)であった,【考 察】 1年間に
当院で経験したUSのみで発見される非触知・MMG非














者は 484人であった.【結 果】 484人のうち,乳がん
が 8人発見された (発見率 1.7％).いずれも自覚症状は
なかった.2Dでも 3Dでも異常を指摘可能であったのが
4例,2Dで異常が指摘できず,3Dでのみ指摘可能であっ




癌 1例,DCISが 1例で,浸潤癌の 3例の浸潤径はいずれ
も 1 cm以下であった. 4例中 3例はやや広範囲の石灰化
を伴わない DCISを有しており, USでも指摘困難な癌
であった.【まとめ】 2Dで指摘できず 3Dでのみ指摘
される癌は微小な構築の乱れの症例と,石灰化を伴わな
い DCISの画像を指摘できた症例であった.トモシンセ
シス・3DMGの乳がん検診への導入は,より早期での乳
がん発見が可能になる可能性が示唆された.
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